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  آﭘﮕﺎر ی  ﻓﺸﺎر رواﻧﯽ ﻣﺎدر در دوران ﺑﺎرداری ﺑﺎ ﻧﻤﺮهی راﺑﻄﻪ
 ﻧﻮزادﺑﺪﻧﯽ وﺿﻌﯿﺖ و 
 




 . اﻧﺠﺎم ﺷﺪه اﺳﺖ ﻧﻮزادﭘﯿﺎﻣﺪﻫﺎی ﺗﻮﻟﺪ در ﺑﺎ ﻓﺸﺎررواﻧﯽ ﻣﺎدر در ﻫﻨﮕﺎم ﺑﺎرداری  ی راﺑﻄﻪاﯾﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﺑﺎ ﻫﺪف ﺑﺮرﺳﯽ  :ﻫﺪف
 ﺗﺼﺎدﻓﯽ، -ایای ﭼﻨﺪ ﻣﺮﺣﻠﻪ ﮔﯿﺮی ﺧﻮﺷﻪ  ﻧﻤﻮﻧﻪ یﺑﻪ ﺷﯿﻮه  ﺑﻮدﻧﺪ ﮐﻪ ﻫﺎﯾﺸﺎن ﻧﻮزاد  و  ﻣﺎدر 001ﻫﺎی ﭘﮋوﻫــﺶ  ﻮدﻧﯽآزﻣ :روش
از ﯾﮏ ﺳﻮ ﺑﯿﻦ ﻓﺸﺎررواﻧﯽ ﻣﺎدر در دوران ﺑﺎرداری ارﺗﺒﺎط ﺑﺮای آزﻣﻮن . از ﻣﯿﺎن زﻧﺎن ﺑﺎردار ﺷﻬﺮﺳﺘﺎن اﺻﻔﻬﺎن اﻧﺘﺨﺎب ﺷﺪه ﺑﻮدﻧﺪ
از ﺳـﻮی دﯾﮕـﺮ از  دور ﺳﺮ ﻧﻮزاد و ﻃﻮل ﻣـﺪت ﺑـﺎرداری ی اﻧــﺪازه  و ، ﻗﺪ و ﭘﻨﺠﻢ ل  او ﻫﺎی آﭘﮕﺎر دﻗﯿﻘﻪ یو وزن ﻧﻮزاد، ﻧﻤﺮه 
ﻣﻘﯿﺎس “از ﮔﯿﺮی  ﺑﻬﺮه ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﭘﯿﺎﻣﺪﻫﺎی ﺗﻮﻟﺪ ﺑﺎ ﻫﺎی داده . ﺑﻬﺮه ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ “ﻓﺸﺎررواﻧﯽ ﻫﻨﮕﺎم ﺑﺎرداری و ﻣﻨﺎﺑﻊ آن  “ی ﻧﺎﻣﻪ ﭘﺮﺳﺶ
 روش آﻣﺎری ﺗﺤﻠﯿﻞ وارﯾﺎﻧﺲ ﭼﻨـﺪ ﻣﺘﻐﯿـﺮه  ﺑﺎ ﻫﺎ داده. ﺷﺪﮔﺮدآوری ﻫﺎی ﭘﺰﺷﮑﯽ ﻣﺎدران و ﻧﻮزادان، و ﭘﺮوﻧﺪه ” ﺑﻨﺪی آﭘﮕﺎر  درﺟﻪ
 .ﮔﺮدﯾﺪو ﺿﺮﯾﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ ﭘﯿﺮﺳﻮن ﺗﺤﻠﯿﻞ ( ﻣﺎﻧﻮا)
 ی آﭘﮕـﺎر دﻗﯿﻘـﻪ یداری ﺑﯿﻦ ﻓﺸﺎررواﻧﯽ ﻣﺎدر در دوران ﺑﺎرداری و وزن ﻧﻮزاد، ﻧﻤـﺮه  ﯽ ﻣﻌﻨ یﻧﺘﺎﯾﺞ ﻧﺸﺎن داد ﮐﻪ راﺑﻄﻪ : ﻫﺎ ﯾﺎﻓﺘﻪ
 یﺑﯿﻦ ﻓﺸﺎررواﻧﯽ ﻣﺎدر در ﻫﻨﮕـﺎم ﺑـﺎرداری و ﻧﻤـﺮه . ردوﺟﻮد دا  ﺎرداریو ﻃﻮل ﻣﺪت ﺑ   دور ﺳـﺮ ﻧﻮزاد یﻗﺪ ﻧﻮزاد، اﻧﺪازه ، اول
 .دار دﯾﺪه ﻧﺸﺪ  ﻣﻌﻨﯽی راﺑﻄﻪ ﭘﻨﺠﻢ ﻧﻮزاد ی آﭘﮕﺎر دﻗﯿﻘﻪ
 .ﺑﺎ ﭘﯿﺎﻣﺪﻫﺎی ﺗﻮﻟﺪ در ارﺗﺒﺎط اﺳﺖﻓﺸﺎر رواﻧﯽ ﻣﺎدر در دوران ﺑﺎرداری،  :ﻧﺘﯿﺠﻪ
 
، ﺁﭘﮕﺎﺭﺗﻮﻟﺪﻧﻮﺯﺍﺩ،  ﺩﻭﺭﺍﻥ ﺑﺎﺭﺩﺍﺭﻱ، ،ﻓﺸﺎﺭ ﺭﻭﺍﻧﻲ: ﻛﻠﻴﺪﻭﺍﮊﻩ
  
ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
اﺻـﻔﻬﺎن، دروازه ﺷـﯿﺮاز، داﻧﺸـﮕﺎه اﺻـﻔﻬﺎن، داﻧﺸـﮑﺪه ﻋﻠـﻮم ﺗﺮﺑﯿﺘـﯽ و. داﻧﺸﯿﺎر ﮔﺮوه رواﻧﺸﻨﺎﺳﯽ داﻧﺸـﮕﺎه اﺻـﻔﻬﺎن دﮐﺘﺮای ﺗﺨﺼﺼﯽ رواﻧﺸﻨﺎﺳﯽ،  *
                                                                                    moc.liamtoh@ivalomhrd:liam-E       (.ﻧﻮﯾﺴﻨﺪه ﻣﺴﺌﻮل) رواﻧﺸﻨﺎﺳﯽ
اﺻﻔﻬﺎن، ﺧﯿﺎﺑﺎن ﻣﻄﻬﺮی، ﺟﻨﺐ ﭘﻞ ﻓﻠﺰی، ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن.  درﻣﺎﻧﯽ اﺻﻔﻬﺎن-داﻧﺸﯿﺎر داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﯽ و ﺧﺪﻣﺎت ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ و زاﯾﻤﺎن، ﻣﺘﺨﺼﺺ زﻧﺎن  ** 
 .ﺷﻬﯿﺪ ﺑﻬﺸﺘﯽ
 .آﺑﺎد ن ﻧﻮر، روﯾﺎن، ﺧﯿﺎﺑﺎن ﺷﻬﺪا، ﺣﺴﯿﻦﻣﺎزﻧﺪران، ﺷﻬﺮﺳﺘﺎ ، ﻋﻤﻮﻣﯽﮐﺎرﺷﻨﺎس ارﺷﺪ رواﻧﺸﻨﺎﺳﯽ ***
 
 ﻣﻪﺪﻣﻘ
ﺷـﻨﺎﺧﺘﯽ ﻣـﺎدر ﺑـﺮ رﺷـﺪ و  ﺛﯿﺮ ﻓﺮاﯾﻨـﺪﻫﺎی روانﺗـﺄ
ﭼﺮاﮐـﻪ .  ﺑﺴﯿﺎر ﮔﺴـﺘﺮده و ﻓﺮاﮔﯿـﺮ اﺳـﺖ ﺟﻨﯿﻦﺳﻼﻣﺘﯽ 
ﻫـﺎ و وﺿـﻌﯿﺖ ﻓﻀﺎی درون رﺣﻤﯽ ﭘﯿﻮﺳـﺘﻪ از ﻫﯿﺠـﺎن 
اﯾﻦ اﻣـﺮ ﻋﻠـﺖ ﺑﺴـﯿﺎری از . ﭘﺬﯾﺮدرواﻧﯽ ﻣﺎدر ﺗﺄﺛﯿﺮ ﻣﯽ 
ﻣﺘﺄﺳـﻔﺎﻧﻪ . ﻫﺎی ﺧﻠﻘﯽ و رﺷﺪی در ﻧﻮزادان اﺳﺖ  ﺗﻔﺎوت
 ﮐﻪ ﺳﺒﺐ ﺗـﺄﺛﯿﺮ  ﺳﺎزوﮐﺎرﻫﺎﯾﯽ ی زﻣﯿﻨﻪداﻧﺶ ﻣﻮﺟﻮد در 
ﺟﻨـﯿﻦ ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻣﺎدر ﺑﺮ رﺷـﺪ و ﺳـﻼﻣﺖ  روان ﻫﺎیﺗﻐﯿﯿﺮ
درﺣـﺎﻟﯽ ﮐـﻪ درک ﭼﻨـﯿﻦ  ،اﺳﺖﻧﺎﭼﯿﺰ ﺑﺴﯿﺎر ﮔﺮدد  ﻣﯽ
ﻫ ــﺎی درﻣ ــﺎﻧﯽ و ﺑ ــﺮای ﺗﺤ ــﻮل روش  ﻫﺎﯾﯽﺳ ــﺎزوﮐﺎر
 .ﻣﻬﻤﯽ اﺳﺖاﻫﻤﯿﺖ ﺑﺎﻟﯿﻨﯽ ای دارای  ﻣﺪاﺧﻠﻪ
  ﺑﯿﻦ ﻓﺸﺎر ی راﺑﻄﻪ یﻫﺎی اﻧﺠﺎم ﺷﺪه در زﻣﯿﻨﻪ  ﺑﺮرﺳﯽ
، ﺟﻨﯿﻦآن ﺑﺮ ی و ﭘﯿﺎﻣﺪﻫﺎی رواﻧﯽ ﻣﺎدر در دوران ﺑﺎردار 
ارزﯾـﺎﺑﯽ و ﺳﺎزی ﻓﺸﺎررواﻧﯽ دوران ﺑـﺎرداری در ﻣﻔﻬﻮم 
، 1ﭘﯿﺘﺮز)ﺑﺮﺧﯽ از ﭘﮋوﻫﺸﮕﺮان . اﻧﺪآن ﺑﺎ ﻫﻢ ﻣﺘﻔﺎوت ﺑﻮده 
، 6و داﮔﻼس  5، وﯾﻮر 4؛ ﮐﻠﯿﻔﻮرد 2891، 3 و ﺗﯿﻠﺪن 2ﻧﻮرﺑﮏ
 اﺳﺎﺳﯽ ﻓﺸﺎر رواﻧﯽ ﺑﺨﺶاﺿﻄﺮاب را ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ( 9891
ﺪن ﺑـﻪ دوران ﺑـﺎرداری و ﻋﺎﻣـﻞ ﻣﻬـﻢ ﺳـﺮﻋﺖ ﺑﺨﺸـﯿ
 ﻓﺸـﺎر زﯾـﺮ ﺷﯿﻤﯿﺎﯾﯽ ﺑﺪن ﻣﺎدران  - زﯾﺴﺖ ﻫﺎی دﮔﺮﮔﻮﻧﯽ
ﮐـﻪ ﺑـﯿﻦ ﭘﮋوﻫﺸـﮕﺮان درﯾﺎﻓﺘﻨـﺪ اﯾـﻦ . در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻨـﺪ 
ﻓﺸــﺎررواﻧﯽ ﻣــﺎدر در دوران ﺑــﺎرداری و ﺑﺮﺧــﯽ از 
ی  دﯾﮕـﺮ ﮔـﺮوه . ﭘﯿﺎﻣﺪﻫﺎی ﻣﻨﻔﯽ ﺗﻮﻟﺪ راﺑﻄﻪ وﺟﻮد دارد 
 ؛4991 ،9؛ ﻟﻮﺑـــﻞ2991، 8و ﻟﻔـــﻮر 7وﯾﻠﯿﺎﻣﺴـــﻮن)
ﻤﺒﻮد ﺣﻤﺎﯾﺖ اﺟﺘﻤﺎﻋﯽ و ﯾﺎ ﮐ ﻧﺒﻮد ( 4991، 01وﯾﻠﯿﺎﻣﺰ ﻣﮏ
ﻋﺎﻃﻔﯽ ﻣﺎدران ﺑـﺎردار را ﺷـﺎﺧﺺ اﺻـﻠﯽ ﻓﺸـﺎررواﻧﯽ 
آن را ﺑﺮ ﭘﯿﺎﻣﺪﻫﺎی  و ﺗﺄﺛﯿﺮ آورده  ﺷﻤﺎر ﺑﻪدوران ﺑﺎرداری 
رواﻧـﯽ  ﺑـﯿﻦ ﻓﺸـﺎر آﻧﻬﺎ . ﻧﺪا ه ﻗﺮار داد ﺑﺮرﺳﯽﺗﻮﻟﺪ ﻣﻮرد 
و اﻧـﺪازی زاﯾﻤﺎن، ﺑﭽـﻪ ﻫﻨﮕﺎم ﻧﻮزاد در ﻣﺎدر وﮐﻢ وزﻧﯽ 
ﮔـﺰارش را  ایراﺑﻄـﻪ ﻣﺎﻧﺪﮔﯽ رﺷﺪ درون رﺣﻤـﯽ  ﻋﻘﺐ
، 21، ﺗـﺮوﭘﯿﻦ 11ﺗﯿﻨﺴـﻠﯽ )ﭘﮋوﻫﺸـﮕﺮان ﺑﺮﺧـﯽ از  .ﮐﺮدﻧﺪ
در ﭼﺎرﭼﻮب ﮐﻠﯽ ﻧﻘﺶ ﻣﺎدر ( 3991، 41و ﺑﻮﯾﻮم  31اووﻧﺰ
 از ﺗﻮﻟﺪ ﺑﺮ رﺷﺪ و ﺳﻼﻣﺖ ﻧﻮزاد، ﺑﻪ ﺑﺮرﺳﯽ ارﺗﺒﺎط ﭘﯿﺶ
ﻣﻨﻔﯽ دوران ﺑﺎرداری و ﭘﯿﺎﻣﺪﻫﺎی ﺗﻮﻟـﺪ ﻣﯿﺎن روﯾﺪادﻫﺎی 
و درﯾﺎﻓﺘﻨ ـﺪ ﮐـﻪ اﺳـﺘﺮس در اواﯾ ـﻞ دوران ﭘﺮداﺧﺘﻨ ـﺪ 
ﮔﺮدد ﻫﺎﯾﯽ در ﻫﻨﮕﺎم زاﯾﻤﺎن ﻣﯽ  ﻧﺎرﺳﺎﯾﯽ ﺑﺎرداری ﻣﻮﺟﺐ 
و 81 ﺷـﺎﯾﻠﺪ ،71؛ ﻣـﺎرﺟﻮری 9991، 61 و ﺷﺎو 51ﯾﮑﻞﺎﮐﺎرﻣ)
 (.8991، 91 ﺷﺘﺮ-داﻧﮑﻞ ؛0002ﺷﺎﯾﻠﺪ، 
ﻟﻮﺑ ــﻞ، )ﻫ ــﺎ  ﺑﺮرﺳ ــﯽاز ﺳ ــﻮی دﯾﮕ ــﺮ، ﺑﺮﺧ ــﯽ از 
( 1002 ،32ورﮐـﺎ و؛ 0002،22ﯾﺮ ﺎو ﻣ  12، ﮐﻤﯿﻨﺮ 02دوﯾﻨﺴﻨﺖ
رواﻧـﯽ  داری ﺑـﯿﻦ ﻓﺸـﺎر ﻣﻌﻨـﯽ  یﻧﺸﺎن دادﻧﺪ ﮐﻪ راﺑﻄﻪ 
ﻟﻮﺑـﻞ و . ان ﺑﺎرداری و ﭘﯿﺎﻣﺪﻫﺎی ﺗﻮﻟﺪ وﺟﻮد ﻧـﺪارد دور
ﮐﻠـﯽ زﻧـﺎن ﻧﮕـﺮش ﻧﺸﺎن دادﻧﺪ ﮐـﻪ ( 0002 )ﻫﻤﮑﺎران
ﺗـﺮ از ﻓﺸـﺎررواﻧﯽ دوران ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ زﻧﺪﮔﯽ ﻧﻘﺸـﯽ ﻣﻬـﻢ 
ﻧﯿﺰ ﻧﺸﺎن داد ﮐـﻪ ( 1002) وورﮐﺎ  ﺑﺮرﺳﯽ .ﺑﺎرداری دارد 
 ﻣـﺎدران و یارﺗﺒﺎﻃﯽ ﺑﯿﻦ ﺳﻄﺢ ﻓﺸﺎررواﻧﯽ ادراک ﺷـﺪه 
 1 .  ﻧﺪاردﭘﯿﺎﻣﺪﻫﺎی ﺗﻮﻟﺪ در ﮐﻮدک وﺟﻮد
اﺣﺘﻤـﺎﻟﯽ ﭘﯿﺎﻣـﺪﻫﺎی اﯾﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﺑﺎ ﻫﺪف ﺑﺮرﺳـﯽ 
ﺳﻼﻣﺖ ﻧﻮزاد اﻧﺠـﺎم ﺑﺮ ﻣﺎدر ﻓﺸﺎررواﻧﯽ دوران ﺑﺎرداری 
ﻫﺎی ﭘﮋوﻫﺶ ﻋﺒـﺎرت ﺑـﻮد از وﺟـﻮد  ﻓﺮﺿﯿﻪ .ﺷﺪه اﺳﺖ 
ارﺗﺒﺎط ﺑﯿﻦ ﻓﺸﺎر رواﻧﯽ ﻣﺎدر در ﻫﻨﮕﺎم ﺑﺎرداری از ﯾـﮏ 
ﻃﺮف و ﻫﺮ ﯾـﮏ از ﻣـﻮارد وزن ﻫﻨﮕـﺎم ﺗﻮﻟـﺪ، آﭘﮕـﺎر 
ی دورﺳـﺮ ﻧـﻮزاد و ﻢ، ﻗﺪ و اﻧﺪازه ﻫﺎی اول و ﭘﻨﺠ  دﻗﯿﻘﻪ
 .ﻃﻮل ﻣﺪت ﺑﺎرداری از ﻃﺮف دﯾﮕﺮ
 
 ﺭﻭﺵ
 ﺑﻮدﻧـﺪ ﺷـﺎن  ﻧﻮزاد و ﻣﺎدر 001ﻫﺎی ﭘﮋوﻫﺶ  آزﻣﻮدﻧﯽ
 -ایای ﭼﻨﺪﻣﺮﺣﻠـﻪ ﮔﯿـﺮی ﺧﻮﺷـﻪ روش ﻧﻤﻮﻧـﻪ ﺑـﻪ ﮐﻪ 
زﻧﺎن ﺑﺎردار ﺷﻬﺮﺳﺘﺎن اﺻـﻔﻬﺎن ﮐـﻪ در از ﻣﯿﺎن ﺗﺼﺎدﻓﯽ 
زاﯾﻤـﺎن  ﻫﺎی اﯾﻦ ﺷﻬﺮ  در ﯾﮑﯽ از ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن 0831ﺳﺎل 
ﻫـﺎی ﺑﺮای اﻧﺘﺨﺎب آزﻣﻮدﻧﯽ .  اﻧﺘﺨﺎب ﺷﺪﻧﺪ ،ﺪﮐﺮده ﺑﻮدﻧ 
ﻫـﺎی اﺻـﻔﻬﺎن،  از ﺑ ـﯿﻦ ﺑﯿﻤﺎرﺳـﺘﺎنﭘـﮋوﻫﺶ ﻧﺨﺴـﺖ 
. ﺑﻬﺸﺘﯽ ﺑﻪ ﺻﻮرت ﺗﺼﺎدﻓﯽ اﻧﺘﺨﺎب ﺷﺪ ﺷﻬﯿﺪ ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن 
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 از ﺑﯿﻦ دو ﻧﻮﺑﺖ ﮐﺎری روز و ﺷﺐ، ﻧﻮﺑﺖ ﮐـﺎری ﺳﭙﺲ
 . ﺗﺼﺎدف اﻧﺘﺨﺎب ﮔﺮدﯾﺪ روز ﺑﻪ
 ﻓﺸــــﺎر ” یﻧﺎﻣـﻪ  ﭘﺮﺳﺶﮐﻤﮏ ﻫﺎ ﺑﻪ ﮔﺮدآوری داده 
ﻣﻘــ ـــﯿﺎس ” ،“ﺎرداری و ﻣﻨ ـــﺎﺑﻊ آنرواﻧ ــﯽ دوران ﺑ  ــ
ﻫﺎی ﭘﺰﺷـﮑﯽ ﻣـﺎدران و  ﭘﺮوﻧﺪه  و “ﺑﻨـــﺪی آﭘﮕﺎر  درﺟﻪ
 . ﺷﺪاﻧﺠﺎمﻧﻮزادان ﻣﺮﮐﺰ ﭘﺰﺷﮑﯽ ﺷﻬﯿﺪ ﺑﻬﺸﺘﯽ اﺻﻔﻬﺎن 
رواﻧـﯽ دوران ﺑـﺎرداری و ﻣﻨـﺎﺑﻊ   ﻓﺸﺎر ی ﻧﺎﻣﻪ ﭘﺮﺳﺶ
ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﻓﺸﺎر  ﺑﺮرﺳﯽ ﻣﻨﺎﺑﻊ ی ﭘﺎﯾﻪ ﺑﺮ ﻧﺎﻣﻪ ﭘﺮﺳﺶاﯾﻦ : آن
.  ﺷـﺪ ﺳﺎﺧﺘﻪن ﺑﺎردار  ﻧﻔﺮ از زﻧﺎ 03رواﻧﯽ و ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ  ﺑﺎ 
ی   ﭘﺮﺳـﺶ و درﺑﺮدارﻧـﺪه52 دارای ﻧﺎﻣـﻪ ﭘﺮﺳـﺶاﯾـﻦ 
 -ﻋﻮاﻣـﻞ ﺧـﺎﻧﻮادﮔﯽ، اﻗﺘﺼـﺎدی ی ﻫﺎﯾﯽ درﺑـﺎره  ﭘﺮﺳﺶ
 یدر زﻣﯿﻨـﻪ ﻓـﺮدی، اﺿـﻄﺮاب ﻣﯿـﺎن اﺟﺘﻤﺎﻋﯽ، رواﺑـﻂ 
ﺑﺎرداری و زاﯾﻤﺎن و ﻧﮕﺮش ﻣﻨﻔﯽ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺑـﺎرداری ﺑـﻪ 
 ﭘﺮﺳـﺶ  52 ﺑـﺮ اﻓـﺰون . اﺳـﺖ ﻋﻨﻮان ﻣﻨﺎﺑﻊ ﻓﺸﺎر رواﻧﯽ 
ﻃـﻮرﮐﻠﯽ در دوران ﺑـﺎرداری  ﺑﻪ ) ﺑﺎز ﭘﺮﺳﺶاﺻﻠﯽ، ﯾﮏ 
 ﺑﺮای ارزﯾـﺎﺑﯽ (؟اﯾﺪﺧﻮد ﭼﻘﺪر اﺣﺴﺎس اﺳﺘﺮس ﻧﻤﻮده 
 ی آن ﺑﺎ ﻧﻤـﺮه یﺷﺪه و ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﺳﻄﺢ ﻓﺸﺎر رواﻧﯽ ادراک 
 ﻧﺎﻣـﻪ  ﭘﺮﺳﺶﮔﺬاری  ﻧﻤﺮه. وﺟﻮد دارد  ﻧﺎﻣﻪ ﭘﺮﺳﺶﻓﺮد در 
 یﻫﻤـﻪ ، ﻣﺠﻤـﻮع ﻧﺨﺴـﺖ . ﺑﻪ دو ﺻﻮرت اﻧﺠﺎم ﮔﺮﻓﺖ 
 ﻧﺎﻣﻪ ﭘﺮﺳﺶر  د ﮐﻪ ﺑﺮای آزﻣﻮدﻧﯽ رخ داده و روﯾﺪادﻫﺎﯾﯽ 
ﺑـﺮای ﻫـﺮ ﯾـﮏ از . ، ﻣﺤﺎﺳـﺒﻪ ﺷـﺪ ﺷﺪه ﺑـﻮد ﻣﺸﺨﺺ 
. ﯾﮏ ﻧﻤـﺮه در ﻧﻈـﺮ ﮔﺮﻓﺘـﻪ ﺷـﺪ  ﻧﺎﻣﻪ ﭘﺮﺳﺶﻫﺎی  ﭘﺮﺳﺶ
 ﯾﺎ ﺳﻄﺢ ﻓﺸـﺎر   و روﯾﺪاد  ﻧﺎﺧﻮﺷﺎﯾﻨﺪی ﻫﺮ یﺳﭙﺲ درﺟﻪ 
 روﯾـﺪاد  ﻫـﺮ آزﻣـﻮدﻧﯽ ﻧﺴـﺒﺖ ﺑـﻪ ی ﺷﺪهرواﻧﯽ ادراک 
، ﻣﺘﻮﺳﻂ و زﯾـﺎد ﮔﺰﯾﻨﻪ ﮐﻢ ﺳﻪ ﺻﻮرت  ﺑﻪﺷﺪه، ﮐﻪ  ﺗﺠﺮﺑﻪ
، ﺑـﺮای ﭘﺮﺳﺶدر ﻫﺮ . ﯾﺪﻣﺸﺨﺺ ﺷﺪه ﺑﻮد ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﮔﺮد 
 و 2 ی ﻣﺘﻮﺳﻂ ﻧﻤﺮه ی، ﺑﺮای ﮔﺰﯾﻨﻪ 1 ی ﮐﻢ ﻧﻤﺮه ی ﮔﺰﯾﻨﻪ
ﺗﻌﯿﯿﻦ ﭘﺎﯾﺎﯾﯽ . ﮔﺮدﯾﺪ  ﻣﻨﻈﻮر 3 ی زﯾﺎد ﻧﻤﺮه یﺑﺮای ﮔﺰﯾﻨﻪ 
اﻧﺠﺎم ﺷﺪ آﻟﻔﺎی ﮐﺮوﻧﺒﺎخ ﮔﯿﺮی از ﺑﺎ ﺑﻬﺮه  ﻧﺎﻣﻪ ﭘﺮﺳﺶاﯾﻦ 
 ﺑﻪ دﺳﺖ آﻣﺪ  در ﺣﺪ ﺑﺴﯿﺎر ﻣﻄﻠﻮﺑﯽ ﻧﺎﻣﻪ ﭘﺮﺳﺶﭘﺎﯾﺎﯾﯽ و 
 یﺸﺎررواﻧﯽ، ﻧﻤـﺮه ﺿﺮﯾﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ ﺑﯿﻦ ﻓ (. =α0/729)
 ﮐﻪ ﺳـﻄﺢ ﮐﻠـﯽ ﻧﺎﻣﻪ ﭘﺮﺳﺶ 62 ﭘﺮﺳﺶﻫﺎ روی  آزﻣﻮدﻧﯽ
ﺷ ــﻤﺎر ﺳ ــﻨﺠﯿﺪ و ﺷ ــﺪه را ﻣ ــﯽ  رواﻧ ــﯽ ادراک ﻓﺸ ــﺎر
زﻣـﺎن ﻋﻨـﻮان ﺿـﺮﯾﺐ رواﯾـﯽ ﻫـﻢ  ﺑﻪ ،ﻣﻨﻔﯽروﯾﺪادﻫﺎی 
 ﺿﺮﯾﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ ﺑﯿﻦ ﻓﺸـﺎر .  ﺷﺪ ﮐﺎر ﺑﺮده  ﺑﻪ ﻧﺎﻣﻪ ﭘﺮﺳﺶ
ﻣﻨﻔـﯽ ﺗﺠﺮﺑـﻪ ﺷـﺪه، ﺑـﺎﻻ و ﺷﻤﺎر رﺧﺪادﻫﺎی رواﻧﯽ و 
ﺿـﺮﯾﺐ ﻫﻤﺒﺴـﺘﮕﯽ ﻣﯿ ـﺎن (. =r0/49)ﺑ ـﻮد  دار ﯽﻣﻌﻨ ـ
 آزﻣﻮدﻧﯽ ﻫـﺎ در ﺷـﺎﺧﺺ ﻓﺸـﺎررواﻧﯽ ادراک ﻫﺎی هﻧﻤﺮ
ﮐﻪ آن ﻫﻢ  ﻧﺎﻣﻪ ﭘﺮﺳﺶ 62 آﻧﻬﺎ روی ﺳﺆال ی ﻧﻤﺮه ﺷﺪه و 
دار  ﯽﻣﻌﻨ  ـ ﺳﻄﺢ ﻓﺸﺎررواﻧﯽ ادراک ﺷﺪه را ﻣﯽ ﺳـﻨﺠﯿﺪ، 
 از ﭘـﺲ  ﭼﻨـﺪ ﺳـﺎﻋﺖ ﻧﺎﻣـﻪ  ﭘﺮﺳﺶاﯾﻦ  (.=r0/07) ﺑﻮد
 1 .ﺗﮑﻤﯿﻞ ﺷﺪﻫﺎ  آزﻣﻮدﻧﯽ ی زاﯾﻤﺎن ﺑﻪ وﺳﯿﻠﻪ
اﯾـﻦ اﺑـﺰار از ﺷـﻨﺎﺧﺘﻪ : 1ﺑﻨﺪی آﭘﮕـﺎر ﻣﻘﯿﺎس درﺟﻪ 
 ارزﯾـﺎﺑﯽ وﺿـﻌﯿﺖ ﻓﯿﺰﯾﻮﻟﻮژﯾـﮏ یﺗـﺮﯾﻦ اﺑﺰارﻫـﺎ  ﺷﺪه
ﻣﺘﺨﺼﺺ ﺣﺎﺿﺮ در ﻣﺤﻞ زاﯾﻤﺎن، ﯾﮏ و . ﻧﻮزادان اﺳﺖ 
 از ﺗﻮﻟـﺪ، وﺿـﻌﯿﺖ ﻓﯿﺰﯾﻮﻟﻮژﯾـﮏ ﻧـﻮزاد ﭘﺲﭘﻨﺞ دﻗﯿﻘﻪ 
ﻫـﺎی ﺑﺎزﺗـﺎﺑﯽ، ﺷـﺎﻣﻞ ﺿـﺮﺑﺎن ﻗﻠـﺐ، ﺗـﻨﻔﺲ، ﭘﺎﺳـﺦ 
ﺑﺮاﻧﮕﯿﺨﺘﮕﯽ و ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﻋﻀﻼﻧﯽ و رﻧﮓ ﭘﻮﺳـﺖ ﮐـﻮدک 
 ﻫﺮ ﯾﮏ از اﯾﻦ ﭘﻨﺞ ﻣﻮرد از .داد ﺑﺮرﺳﯽ ﻗﺮار ﻣﯽ را ﻣﻮرد 
ﺻﻔﺮ ﺗﺎ دو ﻧﻤﺮه و ﻧﻮزاد در ﻣﺠﻤﻮع از ﺻﻔﺮ ﺗﺎ ده ﻧﻤـﺮه 
  .ﮔﺮﻓﺖ ﻣﯽ
ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎی ﭘﯿﺎﻣﺪﻫﺎی ﺗﻮﻟﺪ ﯾﻌﻨﯽ ﺑﺮرﺳﯽ ارﺗﺒﺎط  ،ﻫﺪف
ﭼﻨـﯿﻦ آﭘﮕـﺎر  دور ﺳﺮ ﻧﻮزاد و ﻫـﻢ یوزن، ﻗﺪ و اﻧﺪازه 
رواﻧﯽ ﻣﺎدر در ﻫﺎی ﭘﻨﺠﻢ ﺑﺎ ﻣﺘﻐﯿﺮ ﻓﺸﺎر  اول و ﻫﺎی  دﻗﯿﻘﻪ
رواﻧـﯽ ﻣـﺎدر در دوران ﻫﺎی  ﻓﺸـﺎر .ﺑﻮد ﺑﺎرداری دوران
 ﺷـﻤﺎر  ﭘﺪر، ﺷﻐﻞ ﭘﺪر و  و ﺗﺤﺼﯿﻞ ﻣﺎدر ﺳﻄﺢ ﺑﺎرداری، 
ﻋﻤﻮﻣﯽ   ﺧﻄﯽ یزﻣﺎن وارد ﻣﻌﺎدﻟﻪ ﺻﻮرت ﻫﻢ ﻓﺮزﻧﺪان ﺑﻪ 
 ﻣﺸﺘﺮک آﻧﻬﺎ ﺑﺮ روی ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎی واﺑﺴـﺘﻪ ﻫﺎیﺷﺪﻧﺪ و اﺛﺮ 
ﮔﻔﺘﻨﯽ اﺳﺖ ﮐﻪ در ﺗﺤﻠﯿـﻞ  .ﮐﻨﺘﺮل ﺷﺪ ( ﭘﯿﺎﻣﺪﻫﺎی ﺗﻮﻟﺪ )
زﻣﺎن وارد ﻣﻌﺎدﻟﻪ  ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎ ﻫﻢ ی ﮐﻠﯿﻪ 2وارﯾﺎﻧﺲ ﭼﻨﺪﻣﺘﻐﯿﺮه 
. ﮔـﺮدد زﻣﺎن ﮐﻨﺘﺮل ﻣﯽ ﺷﻮﻧﺪ و در ﻧﺘﯿﺠﻪ ﺗﺄﺛﯿﺮ آﻧﻬﺎ ﻫﻢ  ﻣﯽ
ﻣﺘﻐﯿﺮﻫـﺎی ﮔﻮﻧـﺎﮔﻮن و ﻣﯿـﺎن  یاﯾﻦ ﭘﮋوﻫﺶ راﺑﻄـﻪ  رد
  .ﺑﺮرﺳﯽ ﻗﺮارﮔﺮﻓﺖ ﭘﯿﺎﻣﺪﻫﺎی ﻫﻨﮕﺎم ﺗﻮﻟﺪ ﻣﻮرد
ﺗﺤﻠﯿ ــﻞ وارﯾ ــﺎﻧﺲ ﮐﻤ ــﮏ ﻫ ــﺎی ﭘ ــﮋوﻫﺶ ﺑ ــﻪ  داده




ﻫﺎی  آزﻣﻮدﻧﯽﻫﻤﺴﺮان  وﺿﻌﯿﺖ ﺗﺤﺼﯿﻠﯽ 1در ﺟﺪول 
 .ﭘﮋوﻫﺶ ﻧﺸﺎن داده ﺷﺪه اﺳﺖ
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ﻫـﺎی ﭘـﮋوﻫﺶ  ﺗﻮزﯾﻊ ﻓﺮاواﻧﯽ ﻧﺴﺒﯽ آزﻣﻮدﻧﯽ -1ﺟﺪول
 ﻫﻤﺴﺮﺑﺮﺣﺴﺐ وﺿﻌﯿﺖ ﺗﺤﺼﯿﻠﯽ 
 ﻓﺮاواﻧﯽ   ﻣﺘﻐﯿﺮ
 6 ﺳﻮاد ﺑﯽ ﺗﺤﺼﯿﻞ
 31 اﺑﺘﺪاﯾﯽ 
 92 راﻫﻨﻤﺎﯾﯽ 
 72 دﯾﭙﻠﻢ 
 8 ﻓﻮق دﯾﭙﻠﻢ 
 11 ﻟﯿﺴﺎﻧﺲ 
 4 ﻓﻮق ﻟﯿﺴﺎﻧﺲ 
 2 دﮐﺘﺮا 
 
ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﻃﻮل ﻣﺪت ﺑﺎرداری ﻣﺎدران ﻣـﻮرد ﺑﺮرﺳـﯽ 
 62ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﺳﻦ ﻣﺎدران ﻣـﻮرد ﺑﺮرﺳـﯽ .  ﻫﻔﺘﻪ ﺑﻮد 93/9
 ﮔـﺮم، ﻗـﺪ 1872 وزن ﻧـﻮزادان در ﻫﻨﮕـﺎم ﺗﻮﻟـﺪ ،ﺳﺎل
ﻣﺘـﺮ  ﺳﺎﻧﺘﯽ 33/7و دور ﺳﺮ آﻧﻬﺎ  ﻣﺘﺮ ﺳﺎﻧﺘﯽ 74/5ﻧﻮزادان 
 .ﺑﻮد
 اول یدﻗﯿﻘـﻪ در آﭘﮕـﺎر ﻫﺎی  ﻧﻤﺮهﭼﻨﯿﻦ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ   ﻫﻢ
ﻫﺎ ﻧﺸﺎن دادﻧـﺪ ﮐـﻪ  ﯾﺎﻓﺘﻪ.  ﺑﻮد 8/9دﻗﯿﻘﻪ ﭘﻨﺠﻢ در و  7/2
ﺷـﺪه را  ادراکرواﻧـﯽ ﻫﺎی ﭘﮋوﻫﺶ ﻓﺸﺎر  آزﻣﻮدﻧﯽ% 43
در ﺳﻄﺢ % 03در ﺳﻄﺢ ﻣﺘﻮﺳﻂ و % 63 ،ﺧﻔﯿﻒدر ﺳﻄﺢ 
 .اﻧﺪ ﮐﺮدهارزﯾﺎﺑﯽ ﺷﺪﯾﺪ 
ﻧﺘﺎﯾﺞ ﮐﻠﯽ ﺗﺤﻠﯿﻞ ﻣﺎﻧﻮا ﻧﺸﺎن داد ﮐـﻪ ﻓﺸـﺎر رواﻧـﯽ 
 یﻣﺎدران در دوران ﺑﺎرداری، ﺑﺎ ﭘﯿﺎﻣـﺪﻫﺎی ﺗﻮﻟـﺪ راﺑﻄـﻪ 
 (.<p0/10)دار دارد  ﻣﻌﻨﯽ
ﻫﺎی ﻣﺮﺑـﻮط ﺑـﻪ ارﺗﺒـﺎط ﻓﺸـﺎر رواﻧـﯽ دوران  ﯾﺎﻓﺘﻪ
ﺳـﺎﯾﺮ ﻣﺘﻐﯿﺮﻫـﺎی ﻣـﻮرد ﺑﺮرﺳـﯽ ﺑـﺎ ﺑـﺎرداری ﻣـﺎدر و 
 . ﻧﺸﺎن داده ﺷﺪه اﺳﺖ2ﭘﯿﺎﻣﺪﻫﺎی ﺗﻮﻟﺪ در ﺟﺪول
ﻣﺘﻐﯿﺮﻫـﺎی ﻣﺴـﺘﻘﻞ ﺘﺎﯾﺞ ﺗﺤﻠﯿﻞ ﺑﺎ آزﻣـﻮدن ارﺗﺒـﺎط ﻧ
ﺷﺪه و ﻫﺮ ﯾﮏ از ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎی ﭘﯿﺎﻣﺪﻫﺎی ﺗﻮﻟﺪ دﻧﺒﺎل ﺷﺪ ﯾﺎد
. ی ارﺗﺒـﺎط در ﻫـﺮ ﻣـﻮرد ﻣﺸـﺨﺺ ﮔـﺮدددار ﻨﯽﺗـﺎﻣﻌ
ﺗﺤﻠﯿـﻞ وارﯾـﺎﻧﺲ دﺳـﺖ آﻣـﺪه از ﻫﺎی ﺑﻪ  ﯾﺎﻓﺘﻪ، 3ﺟﺪول
ﻫﺮ ﯾﮏ از ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎی ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ را در ارﺗﺒـﺎط ﻣﺸﺘﺮک 
 ﺟﻬـﺖ  ﺑـﺮای ﺗﻌﯿـﯿﻦ .ﻧﺸﺎن داده اﺳﺖ ﺑﺎ ﭘﯿﺎﻣﺪﻫﺎی ﺗﻮﻟﺪ 
 . ﺷﺪﺑﻬﺮه ﮔﺮﻓﺘﻪﺿﺮﯾﺐ رﮔﺮﺳﯿﻮن از راﺑﻄﻪ 
 
ﺳـﺎﯾﺮ ﻣﺘﻐﯿﺮﻫـﺎی ارﺗﺒﺎط ﻓﺸﺎر رواﻧﯽ ﻣـﺎدر و  -2ﺟﺪول
ﻫﺎی آﭘﮕﺎر دﻗﯿﻘﻪ )ﻣﺠﻤﻮع ﭘﯿﺎﻣﺪﻫﺎی ﺗﻮﻟﺪ ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ ﺑﺎ 
 (ی دورﺳﺮ اول و ﭘﻨﺠﻢ، وزن، ﻗﺪ، اﻧﺪازه
 داری ﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﯽ Fﻧﻤﺮه  ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎی ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ
 .S.N 1/815 ﺗﺤﺼﯿﻼت ﻣﺎدر
 0/920 2/916 ﺗﺤﺼﯿﻼت ﭘﺪر
 .S.N 1/189 ﺗﻌﺪاد ﻓﺮزﻧﺪان
 0/100 4/483 ﻓﺸﺎر رواﻧﯽ
 
 ﺑـﺎ آﻣـﺪه ﻧﺸـﺎن داد ﮐـﻪ دﺳﺖ ﻫﺎی ﺑﻪ  ﯾﺎﻓﺘﻪ: 1ﻓﺮﺿﯿﻪ
زﻣﺎن ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎی دﯾﮕﺮ، ﻓﺸﺎررواﻧﯽ ﻣﺎدر ﺑـﺎ وزن ﮐﻨﺘﺮل ﻫﻢ 
 . (r=0/41 )دار دارد ﯽ ﻣﻨﻔﯽ ﻣﻌﻨی ﻧﻮزاد راﺑﻄﻪ
رواﻧﯽ ﻣـﺎدر در  ﻧﺘﺎﯾﺞ ﻧﺸﺎن دادﻧﺪ ﮐﻪ ﻓﺸﺎر : 2ﻓﺮﺿﯿﻪ
 آﭘﮕـﺎر ﻫـﺎی ﻧﻤـﺮه ﺑـﺮ  داری  ﯽﻫﻨﮕﺎم ﺑﺎرداری ﺗﺄﺛﯿﺮ ﻣﻌﻨ 
 ﯿـﺎن ﻣ یراﺑﻄـﻪ . (r=0/840) ﻧﻮزادان داﺷﺖ   اول ی دﻗﯿﻘﻪ
ﺑﯿﺎن دﯾﮕﺮ ﺑﺎ اﻓﺰاﯾﺶ  ﺑﻪ. دار ﺑﻮد  ﯽاﯾﻦ دو ﻣﺘﻐﯿﺮﻣﻨﻔﯽ و ﻣﻌﻨ 
ﻫـﺎی آﭘﮕـﺎر دوران ﺑﺎرداری ﻧﻤـﺮه  در ﻓﺸﺎر رواﻧﯽ ﻣﺎدر 
اﯾـﻦ ﺑـﻪ . ﻧﻮزاد در ﯾﮏ دﻗﯿﻘﻪ ﭘﺲ از ﺗﻮﻟﺪ ﮐﺎﻫﺶ ﯾﺎﻓـﺖ 
 .ﺗﺄﯾﯿﺪ ﺷﺪﭘﮋوﻫﺶ ﻧﯿﺰ  دوم ی ﺗﺮﺗﯿﺐ ﻓﺮﺿﯿﻪ
 ﻣﯿﺎن ی راﺑﻄﻪ ﻮد،ﺷدﯾﺪه ﻣﯽ  3ﭼﻨﺎن ﮐﻪ در ﺟﺪول  ﻫﻢ
 آﭘﮕـﺎر ﻫﺎی هﻧﻤﺮ در دوران ﺑﺎرداری و  رواﻧﯽ ﻣﺎدر  ﻓﺸﺎر
 .ددار ﻧﺒﻮ ﯽ از ﺗﻮﻟﺪ ﻣﻌﻨﭘﺲﻧﻮزادان در دﻗﯿﻘﻪ ﭘﻨﺠﻢ 
ﭘﺲ از اﻧﺠﺎم ﺗﺤﻠﯿـﻞ اول ﻣـﺎﻧﻮا دﺳﺖ آﻣﺪه  ﺑﻪﻧﺘﺎﯾﺞ 
 ﻓﺸـﺎر رواﻧـﯽ دﻫﻨﺪ ﮐﻪ ارﺗﺒﺎط ﺑﯿﻦ  ﻧﺸﺎن ﻣﯽ (3ﺟﺪول)
 درﺣﺎﻟﯽ ﮐﻪ ﺳﺎﯾﺮﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎ ﻧﯿـﺰ ﺑـﻪ ﻃـﻮر ﻣﺎدر و ﻗﺪ ﻧﻮزاد 
 دﻧـﺪ ﻣﻨﻔـﯽ و  ﺧﻄـﯽ ﺷـﺪه ﺑﻮ یزﻣـﺎن وارد ﻣﻌﺎدﻟـﻪ  ﻫﻢ
ﯾﻌﻨﯽ ﺑﺎ اﻓـﺰاﯾﺶ ﻓﺸـﺎررواﻧﯽ (. <p0/100) دار ﺑﻮد  ﯽﻣﻌﻨ
ﻣﺎدر در دوران ﺑﺎرداری ﻗﺪ ﻧﻮزاد در ﻫﻨﮕﺎم ﺗﻮﻟﺪ ﮐﺎﻫﺶ 
ﺑﯿﻦ ﻗﺪ ﻧﻮزاد و ﻓـﺎررواﻧﯽ ﺿﺮﯾﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ . ﯾﺎﻓﺘﻪ اﺳﺖ 
  .ﺑﻮد 0/11 ﻣﺎدر در دوران ﺑﺎرداری
ﺗﺤﻠﯿﻞ وارﯾﺎﻧﺲ ﻣﯿﺎن ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎی ﺗﺤﺼـﯿﻼت ﻣـﺎدر و 
ل، آﭘﮕـﺎر ﯿﺮﻫـﺎی آﭘﮕـﺎر او ﺷﻐﻞ ﭘﺪر از ﯾﮏ ﺳـﻮ و ﻣﺘﻐ 
ﭘ ـﻨﺠﻢ، وزن، ﻗـﺪ و اﻧ ـﺪازه دور ﺳـﺮ ﻧ ـﻮزاد، ﺗﻔـﺎوت 
 .داری ﻧﺸﺎن ﻧﺪاد ﻣﻌﻨﯽ
 
ارﺗﺒﺎط ﻓﺸﺎر رواﻧﯽ ﻣـﺎدر و ﺳـﺎﯾﺮ ﻣﺘﻐﯿﺮﻫـﺎی  -3ﺟﺪول
آﭘﮕـﺎر )ﻫﻤﮕﺎم، ﺑﺎ ﻫﺮ ﯾﮏ از ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎی ﭘﯿﺎﻣﺪﻫﺎی ﺗﻮﻟـﺪ 
 (ی دور ﺳﺮ ﻫﺎی اول و ﭘﻨﺠﻢ، وزن، ﻗﺪ، اﻧﺪازه دﻗﯿﻘﻪ










     ﺗﺤﺼﯿﻼت ﭘﺪر
 .S.N 3/628 1 82/232 آﭘﮕﺎر اول
 .S.N 1/420 1 6/987 آﭘﮕﺎر ﭘﻨﺠﻢ
 0/10 6/139 1 6585582 وزن
 0/30 4/638 1 75/752 ﻗﺪ
 .S.N 0/058 1 2/968 ی دورﺳﺮ اﻧﺪازه
     ﺗﻌﺪاد ﻓﺮزﻧﺪان
 .S.N 2/908 1 02/727 آﭘﮕﺎر اول
 0/20 5/284 1 72/124 آﭘﮕﺎر ﭘﻨﺠﻢ
 .S.N 1/192 1 448135/9 وزن
 .S.N 0/362 1 3/590 ﻗﺪ
 .S.N 0/200 1 0/63860 ی دورﺳﺮ اﻧﺪازه
     ﻓﺸﺎر رواﻧﯽ
 0/30 4/387 1 23/782 آﭘﮕﺎر اول
 .S.N 2/161 1 41/747 آﭘﮕﺎر ﭘﻨﺠﻢ
 0/100 51/867 1 8737946 وزن
 0/100 21/522 1 441/803 ﻗﺪ
 0/100 81/825 1 26/275 ی دورﺳﺮ ازهاﻧﺪ
 
 رواﻧﯽ ﻣﺎدر   ﻓﺸﺎر ،دﻫﺪ ﻧﺸﺎن ﻣﯽ 3ﺟﺪولﮐﻪ  ﭼﻨﺎن ﻫﻢ
ور ﺳـﺮ ﻧـﻮزاد د یداری ﺑﺎ اﻧـﺪازه  ﯽ ﻣﻨﻔﯽ و ﻣﻌﻨ ی راﺑﻄﻪ
 . داﺷﺘﻪ اﺳﺖ
 ﻓﺸﺎررواﻧﯽ ﻣﺎدر در ﻣﯿﺎن ی راﺑﻄﻪ ،ﺿﺮﯾﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ 
دار ﻧﺸـﺎن را ﻣﻌﻨﯽ دوران ﺑﺎرداری و ﻃﻮل ﻣﺪت ﺑﺎرداری 
 (.<p0/10،  r=-0/42)داد 
 ﺑﺤﺚ
ﺑﺮای ارزﯾﺎﺑﯽ ﻓﺸﺎررواﻧﯽ ﻣﺎدر در ﻫﻨﮕـﺎم ﺑـﺎرداری، 
ﭼـﻮن ﻫـﻢ ﯽ ﯾﻫﺎﻋﻨﻮان ﯾﮏ ﻣﺘﻐﯿﺮ ﭼﻨﺪ وﺟﻬﯽ، ﺷﺎﺧﺺ  ﺑﻪ
 ،(ﻣﻨﻔـﯽ روﯾـﺪادﻫﺎی )رواﻧﯽ   ﻓﺸﺎر یﻋﻮاﻣﻞ ﺑﺮاﻧﮕﯿﺰاﻧﻨﺪه 
ﻋﻮاﻣـﻞ  اﺿـﻄﺮاب، ﻧﮕـﺮش،) ﮐﻨﻨـﺪه ﻋﻮاﻣـﻞ ﻣﺪاﺧﻠـﻪ
 ﻓﺸﺎر رواﻧﯽ  ﭘﯿﺎﻣﺪﻫﺎی و( ﺣﻤﺎﯾﺘﯽ اﺟﺘﻤﺎﻋﯽ و  اﻗﺘﺼﺎدی،
 در اﯾـﻦ (رواﻧـﯽ  ﻨﺪ، ادراک ﻓﺸـﺎر ﻧﺎﺧﻮﺷﺎﯾ اﺣﺴﺎﺳﺎت)
 ﻓﺮض زﯾﺮﺑﻨﺎﯾﯽ ﭘﮋوﻫﺶ اﯾـﻦ ﺑـﻮد .ﭘﮋوﻫﺶ ﺑﺮرﺳﯽ ﺷﺪ 
روﯾﺪادﻫﺎی اﻓﺰاﯾﺶ )ﺗﻐﯿﯿﺮات رﻓﺘﺎری ﺑﺎ رواﻧﯽ  ﮐﻪ ﻓﺸﺎر 
 (ﻫﺎی ﻧﺎﻣﻨﺎﺳﺐ  رژﯾﻢ  و  ﺳﯿﮕﺎر  ﮐﺸﯿﺪن رﻓﺘﺎری ﻣﻨﻔﯽ ﻣﺎﻧﻨﺪ 
  اﺧـﺘﻼل در ﺟﺮﯾـﺎن ﺧـﻮن ﺳـﺒﺐ  ﻫﻮرﻣﻮﻧﯽ -و ﻋﺼﺒﯽ 
ل ﮔﯿـﺮی ﺟﻔﺘـﯽ، اﺣﺘﻤـﺎ اﺧﺘﻼل در ﺧﻮن . ﺷﻮد ﻣﯽﺟﻔﺘﯽ 
رﺷﺪ درون رﺣﻤﯽ را اﻓـﺰاﯾﺶ ﺧﻮاﻫـﺪ در ﻣﺎﻧﺪﮔﯽ  ﻋﻘﺐ
 . داد
ﺑﻪ دﻟﯿﻞ ﺗﻔﺎوت در اﯾﻦ زﻣﯿﻨﻪ اﻧﺠﺎم ﺷﺪه ﻫﺎی  ﺑﺮرﺳﯽ
و ﮔﯿـﺮی ﻫﺎی ﻧﻤﻮﻧـﻪ  روشدر ﻣﻔﻬﻮم ﺳﺎزی ﻓﺸﺎررواﻧﯽ، 
 .اﻧﺪ ﻫﺎی ﻣﺘﻔﺎوﺗﯽ دﺳﺖ ﯾﺎﻓﺘﻪ ﺑﻪ ﯾﺎﻓﺘﻪارزﯾﺎﺑﯽ ﻫﺎی  ﺷﯿﻮه
اﯾﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﻧﺸﺎن داد ﮐﻪ ﻓﺸﺎررواﻧﯽ ﻣﺎدر در دوران 
آﭘﮕـﺎر اول، وزن، ﻗـﺪ و )ﯿﺎﻣـﺪﻫﺎی ﺗﻮﻟـﺪ ﭘﺑـﺎ ﺑﺎرداری 
ﻣﻨﻔـﯽ ﺑـﻮدن . دار دارد  ﯽ ﻣﻌﻨ ای راﺑﻄﻪ ( دور ﺳﺮ ی اﻧﺪازه
اﯾﻦ راﺑﻄﻪ ﻧﺸﺎن داده اﺳﺖ ﮐﻪ ﺑـﺎ اﻓـﺰاﯾﺶ ﻓﺸـﺎررواﻧﯽ 
ﻣﺎدر در دوران ﺑـﺎرداری، وزن ﻧـﻮزاد در ﻫﻨﮕـﺎم ﺗﻮﻟـﺪ 
ﺑـﻪ   . ﺑـﻮد 0/41ﻣﯿـﺰان راﺑﻄـﻪ . ﯾﺎﺑﺪ وﺑﺮﻋﮑﺲ ﮐﺎﻫﺶ ﻣﯽ 
 ﺘﺮک ﺑـﯿﻦ ﻓﺸـﺎر درﺻﺪ وارﯾـﺎﻧﺲ ﻣﺸ ـ41ﻋﺒﺎرت دﯾﮕﺮ، 
  .داردرواﻧﯽ ﻣﺎدر دردوران ﺑﺎردای و وزن ﻧﻮزاد وﺟﻮد 
ﻣـﻮرد 001اﮔﺮ از ﻫـﺮ ﻫﺎی اﯾﻦ ﺑﺮرﺳﯽ  ﯾﺎﻓﺘﻪ ی ﺑﺮﭘﺎﯾﻪ
رواﻧﯽ ﻣـﺎدر در   ﻣﻮرد آن  ﺑﺎ ﻓﺸﺎر 02ﭘﯿﺎﻣﺪ ﻣﻨﻔﯽ ﺗﻮﻟﺪ، 
 ﮔﯿـﺮی از ﺑﻬـﺮهﺷـﺎﯾﺪ دوران ﺑـﺎرداری ﻣـﺮﺗﺒﻂ ﺑﺎﺷـﺪ، 
ﮐـﺎﻫﺶ ﻧـﺮخ ، ای ﺑﺮای ﮐﺎﻫﺶ ﺗـﻨﺶ ﻫﺎی ﻣﺪاﺧﻠﻪ  ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ
. ﻪ ﺑﺎﺷـﺪ را ﺑﻪ دﻧﺒﺎل داﺷﺘ ﻫﺎی ﻧﻮزادی ﯿﺮ و آﺳﯿﺐ وﻣ ﻣﺮگ
رواﻧـﯽ ﻫﻨﮕـﺎم ﺑـﺎرداری و  ﮐﻪ ﺑـﻪ ﻓﺸـﺎر ﻫﺎﯾﯽ  ﭘﮋوﻫﺶ
ﺗﺎ ﺟﺎﯾﯽ ﮐـﻪ . اﻧﺪﭘﯿﺎﻣﺪﻫﺎی ﺗﻮﻟﺪ ﭘﺮداﺧﺘﻪ ﺑﺎﺷﻨﺪ ﮐﻢ ﺑﻮده 
ﭘﮋوﻫﺸـﯽ ﮔـﺰارش در اﯾﺮان ﻧﯿﺰ ﺗﺎﮐﻨﻮن ﭼﻨـﯿﻦ داﻧﯿﻢ  ﻣﯽ
 ﻧﺘـﺎﯾﺞ ﺑﺴـﯿﺎر یﺑﻨـﺎﺑﺮاﯾﻦ، اﻣﮑـﺎن ﻣﻘﺎﯾﺴـﻪ . ﻧﺸﺪه اﺳﺖ 
 .ﻣﺤﺪود اﺳﺖ
ﻫﻤﮑـﺎران ﻫﺎی ﭘﯿﺘﺮز و اﯾﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﺑﺎ ﯾﺎﻓﺘﻪ  ﻫﺎی ﯾﺎﻓﺘﻪ
 وﯾﻠﯿﺎﻣﺴـﻮن و ،(9891)ﻫﻤﮑـﺎران  ﮐﻠﯿﻔـﻮرد و ،(2891)
و ﻣـﺎرﺟﻮری و ( 9991) و ﺷﺎو ﯾﮑﻞ ﮐﺎرﻣﺎ ،(2991)ﻟﻔﻮر
ﻫـﺎی  وﻟـﯽ ﺑـﺎ ﯾﺎﻓﺘـﻪ ،ﺧﻮاﻧﯽ دارد  ﻫﻢ( 0002)ﻫﻤﮑﺎران 
. ﺧﻮان اﺳﺖ  ﻧﺎﻫﻢ (0002)ﻟﻮﺑﻞ و ﻫﻤﮑﺎران ﻣﺎﻧﻨﺪ دﯾﮕﺮی 
دﻟﯿـﻞ ﺑـﻪ ﻣﻤﮑﻦ اﺳﺖ  ﻫﺎ ﺘﻪﯾﺎﻓﺧﻮاﻧﯽ  ﻧﺎﻫﻢرﺳﺪ ﻧﻈﺮ ﻣﯽ  ﺑﻪ
ﻟﻮﺑﻞ . ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ ﺑﺎﺷﺪ ی  ﻧﻤﻮﻧﻪﻫﺎی ﺗﻔﺎوت در وﯾﮋﮔﯽ 
 ﻗﺮار دادﻧﺪ ﮐﻪ ﺗﻘﺮﯾﺒـﺎً ﺑﺮرﺳﯽو ﻫﻤﮑﺎران زﻧﺎﻧﯽ را ﻣﻮرد 
. و درآﻣـﺪ ﺑـﺎﻻ ﺑﻮدﻧـﺪ   آﻧﻬـﺎ دارای ﺗﺤﺼـﯿﻼت ی ﻫﻤﻪ
ﺗﺤﺼـﯿﻼت ﺑﺴـﯿﺎر دارای  ﯽﭘﮋوﻫﺶ ﮐﻨﻮﻧﯽ ﺑﺮ روی زﻧﺎﻧ 
 . اﻧﺠﺎم ﺷﺪﭘﺎﯾﯿﻦ و از ﻧﻈﺮ اﻗﺘﺼﺎدی ﻧﯿﺰ ﭘﺎﯾﯿﻦ و ﻣﺘﻮﺳﻂ 
رواﻧﯽ ﻣﺎدر در دوران  ﻧﺸﺎن داد ﮐﻪ ﻓﺸﺎر اﯾﻦ ﺑﺮرﺳﯽ 
 . ﺑﺎرداری ﺑﺎ ﮐﺎﻫﺶ وزن ﻧﻮزادان راﺑﻄﻪ دارد
وارﯾﺎﻧﺲ ﻣﺸﺘﺮک ﺑﯿﻦ ﻓﺸﺎررواﻧﯽ ﻣﺎدر و آﭘﮕﺎر دﻗﯿﻘﻪ 
 درﺻـﺪ 0/50ﮐﻤﺘﺮ از از اﯾﻦ رو، .  ﺑﻮد 0/840 اول ﻧﻮزاد 
 آﭘﮕﺎر ﮐـﻪ ﯾـﮏ ﻫﺎی ﻧﻤﺮهﻫﺎی ﻓﺮدی ﻧﻮزادان در  ﺗﻔﺎوت
ﻫـﺎی ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺗﻔـﺎوت ﺑﺮرﺳﯽ ﺷﺪ ﻮﻟﺪ  از ﺗ ﭘﺲدﻗﯿﻘﻪ 
ﻓﺸﺎررواﻧﯽ ﻫﻨﮕـﺎم ﺑـﺎرداری ﻗﺎﺑـﻞ  از ﻧﻈﺮ ﻓﺮدی ﻣﺎدران 
ﺳـﺒﺐ ﮐـﺎﻫﺶ ﺳـﻄﺢ ﯾﮑـﯽ از دﻻﯾﻠـﯽ ﮐـﻪ .  ﺑﻮد ﺗﺒﯿﯿﻦ
زﻣـﺎن ﮐـﻪ ﺑﺎﺷـﺪ اﯾﻦ ، ﺷﺎﯾﺪ ﺷﺪهاﯾﻦ راﺑﻄﻪ داری  ﻣﻌﻨﯽ
ﺑﺮﺧﯽ از ﺗﺄﺛﯿﺮات ﻣﻨﻔﯽ ﻓﺸﺎررواﻧﯽ دوران ﺑﺎرداری ﺑﺮوز 
 .ﻣﺪﺗﯽ ﭘﺲ از ﺗﻮﻟﺪ اﺳﺖﻧﻮزاد، در 
دار  ﯽرواﻧﯽ ﻣﺎدر ﺑﺎ ﻗﺪ ﻧﻮزاد راﺑﻄﻪ ﻣﻨﻔﯽ و ﻣﻌﻨ  ـﻓﺸﺎر
ﻫﺎی ﻓـﺮدی در ﻗـﺪ ﻧـﻮزادان  ﺗﻔﺎوت ﺑﻪ ﺑﯿﺎن دﯾﮕﺮ داﺷﺖ
ﻣـﺎدر در ﻫﻨﮕـﺎم دوران ﺑﺎرداری  ﺗﺄﺛﯿﺮ ﻓﺸﺎررواﻧﯽ ﭘﯿﺎﻣﺪ
 . ﺗﻮﻟﺪ ﺑﻮد
ﺗﺤﻠﯿﻞ ﻣـﺎﻧﻮا ﻧﺸـﺎن داد ﮐـﻪ ﺑـﺎ ﺛﺎﺑـﺖ ﻧﮕﻬﺪاﺷـﺘﻦ 
 ﻣﺸﺘﺮک ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎی اﻗﺘﺼﺎدی و ﺗﻌﺪاد ﻓﺮزﻧـﺪان ﻫﺎیﺗﺄﺛﯿﺮ
 یرواﻧﯽ ﻣﺎدردردوران ﺑﺎرداری ﺑﺎ اﻧـﺪازه ﺧﺎﻧﻮاده، ﻓﺸﺎر 
  .رددار دا ﯽ ﻣﻨﻔﯽ و ﻣﻌﻨی دور ﺳﺮ ﻧﻮزاد راﺑﻄﻪ
ﻣﺎدراﻧﯽ ﮐﻪ ﻓﺸﺎر رواﻧﯽ ﺷﺪﯾﺪﺗﺮی زاﯾﻤﺎن ﻫﺎ  ﯾﺎﻓﺘﻪﻃﺒﻖ 
 ی راﺑﻄﻪﮔﺮﭼﻪ ﺑﻮد، زودﺗﺮ از  ﻣﺎدران دﯾﮕﺮ ﻧﺪ را ﺗﺠﺮﺑﻪ ﮐﺮد 
ﻣﺸﺘﺮک ﺑﯿﻦ ﻓﺸﺎررواﻧﯽ ﻣﺎدر و ﻃﻮل ﻣﺪت ﺑﺎرداری ﺑﺴـﯿﺎر 
ﻫﺎ ﺳﺒﺐ ﮐﺎﻫﺶ  ﺑﻮدن ﺷﻤﺎر آزﻣﻮدﻧﯽ ﮐﻢﺷﺎﯾﺪ و ﺑﻮد ﺿﻌﯿﻒ 
 .داری اﯾﻦ راﺑﻄﻪ ﺑﺎﺷﺪ ﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﯽ
ﭘـﻨﺠﻢ دﻗﯿﻘﻪ رواﻧﯽ ﻣﺎدر و آﭘﮕﺎر   ﻓﺸﺎر ﻣﯿﺎن ی راﺑﻄﻪ
در ﮐـﺎﻫﺶ  ﭘﺰﺷـﮑﺎن ﺗـﻼش ﺷﺎﯾﺪ . دار ﻧﺒﻮد  ﯽﻧﻮزاد ﻣﻌﻨ 
ﺑﺴﯿﺎر ﻣﺆﺛﺮ ﭘﯿﺎﻣﺪﻫﺎی ﻧﺎﺷﯽ از ﻓﺸﺎرﻫﺎی دوران ﺑﺎرداری 
 اﯾـﻦ دو ﻣﯿـﺎن داری  ﯽﺑﻮده وﺑﻪ ﻫﻤﯿﻦ دﻟﯿﻞ ارﺗﺒـﺎط ﻣﻌﻨ  ـ
 ﻓﺸـﺎررواﻧﯽ ﻣﯿـﺎن ﮐﻪ ارﺗﺒـﺎط  درﺣﺎﻟﯽ،  ﻧﺸﺪه دﯾﺪهﯿﺮ ﻣﺘﻐ
دار  ﯽ آﭘﮕﺎر دﻗﯿﻘﻪ اول از ﻧﻈﺮ آﻣﺎری ﻣﻌﻨ  ـﻫﺎی ﻧﻤﺮهﻣﺎدر و 
ﻫـﺎ ﺑـﻪ  زاﯾﻤـﺎن %75 ﮐـﻪ از آﻧﺠﺎ در ﺿﻤﻦ، . ه اﺳﺖ ﺑﻮد
 زاﯾﻤـﺎن ﻫﻨﮕـﺎم ﺻﻮرت ﺳﺰارﯾﻦ اﻧﺠﺎم ﺷﺪه ﻣﺸـﮑﻼت 
 .ﮐﻤﺘﺮ رخ داده اﺳﺖ
 ﻓﺸﺎررواﻧﯽ و ی ﻣﺘﻘﺎﺑﻞ و ﭘﯿﭽﯿﺪه یﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ راﺑﻄﻪ 
ﺗﻮاﻧﺪ در  ﻣﯽاﯾﻦ ﭘﮋوﻫﺶ  ﻫﺎی ﻧﻮزاد، ﯾﺎﻓﺘﻪ -ﻣﺘﯽ ﻣﺎدر ﺳﻼ
داﺷـﺘﻪ ای ﮐـﺎرﺑﺮد ﻣﺮاﮐﺰ درﻣﺎﻧﯽ، ﺑﻬﺪاﺷـﺘﯽ و ﻣﺸـﺎوره 
ﻟﺰوم  ی دﻫﻨﺪهﭼﻨﯿﻦ ﻧﺸﺎن  ﻫﻢاﯾﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﻫﺎی  ﯾﺎﻓﺘﻪ. ﺑﺎﺷﺪ
از ﮔﯿـﺮی ﭘـﯿﺶ ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻣﺎدران در ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻣﺴﺎﺋﻞ روان 
 .ان اﺳﺖوﻣﯿﺮ ﻧﻮزاد ﻫﺎ و ﻣﺮگ ﺑﯿﻤﺎری
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